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MENGATASI PSIKOPATOLOGI PASIEN DEWASA GENDER 
DYSPHORIA. TESIS. Pembimbing I: Prof. Dr. Much. Syamsulhadi, dr., 
SpKJ(K); Pembimbing II: Prof. Dr. Aris Sudiyanto, dr., Sp.KJ(K); Pembimbing 
III: Dr. Gst. Ayu Maharatih, dr., SpKJ(K); Pembimbing IV: Dr. Uki Retno, dr., 
SpOG(K). Program Pendidikan Dokter Spesialis Kedokteran Jiwa Fakultas 
Kedokteran Universitas Sebelas Maret Surakarta. 
 
ABSTRAK 
 
Latar Belakang: Masalah gender dysphoria (GD) adalah masalah sensitif yang 
belakangan ini mulai banyak dibahas dan individu dengan GD mulai datang ke 
palayanan medis. Psikopatologi didapatkan lebih banyak pada individu dengan 
GD dibandingkan populasi umum. 
 
Tujuan: Memahami lebih mendalam mengenai GD, mampu melakukan 
psikoterapi eklektik, dan menghasilkan modul untuk mengatasi psikopatologi 
pada pasien dewasa dengan GD. 
 
Metode: Studi ini menggunakan pendekatan kualitatif berbentuk studi kasus yang 
dilakukan pada dua pasien dewasa dengan GD, satu GD dengan DSD dan satu GD 
tanpa DSD, menggunakan modul psikoterapi eklektik. 
 
Hasil: Penyebab GD dan psikopatologi pada kedua subjek adalah multifaktor 
meliputi kerentanan genetik dan prenatal, pola asuh, perkembangan self dan 
relationship, dan respon dari sebaya atau orang-orang di lingkungan subjek. 
Psikoterapi eklektik dengan setting terapi individu dilakukan selama enam sesi. 
Kedua subjek menyelesaikan terapi hingga akhir kontrak. Terdapat perbaikan 
pada psikopatologi dan klinis, meskipun tingkat kesembuhan belum mencapai 
otonomi pada kedua subjek. 
 
Simpulan: Penyebab GD dan psikopatologi pada kedua subjek adalah multifaktor 
meliputi biologis, psikologis, dan sosial. Psikoterapi eklektik dapat memperbaiki 
psikopatologi pada pasien dewasa dengan GD. Modul yang dipakai dalam studi 
ini dapat digunakan sebagai pedoman kasus lain yang serupa di kemudian hari. 
 
Kata Kunci: psikoterapi eklektik, gender dysphoria, psikopatologi 
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Ratri Istiqomah. S571302004. ECLECTIC PSYCHOTHERAPY TO 
OVERCOME PSYCHOPATHOLOGY IN ADULT GENDER DYSPHORIA 
PATIENTS. THESIS. Supervisor I: Prof. Dr. Much. Syamsulhadi, dr., SpKJ(K); 
Supervisor II: Prof. Dr. Aris Sudiyanto, dr., Sp.KJ(K); Supervisor III: Dr. Gst. 
Ayu Maharatih, dr., SpKJ(K); Supervisor IV: Dr. Uki Retno, dr., SpOG(K). 
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Surakarta. 
 
ABSTRACT 
 
Background: Gender dysphoria (GD) is a sensitive problem that increasingly 
being discussed and person with GD start to come to hospital. Psychopathology in 
person with GD is higher than general population.  
 
Objective: To understand about GD, to apply eclectic psychotherapy and produce 
psychotherapy module to overcome psychopathology in adult patients with GD.  
 
Method: This study used qualitative approach in the form of case study, 
conducted in two subjects with GD, one GD with DSD and one GD without DSD, 
by using eclectic psychoterapy module.  
 
Result: Etiology of GD in both subjects are multifactors, genetic and prenatal 
factors, attachment, development of self and relationship, and respons from peer 
or others. Eclectic psychotherapy with individual setting done in six sessions. 
Both subjects completed therapy until teh end of the contract. There is 
improvement in psychopathology and clinical condition. 
 
Conclusion: Etiology of GD including biological, psychological, and social 
factors. Eclectic psychotherapy can improve psychopathology in adult patients 
with GD. Module can be used in similar case in the future.  
 
Keywords: eclectic psychotherapy, gender dysphoria, psychopathology 
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